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IL DIRIGENTE GENERALE

VISTI:
- la Legge 7 agosto 1990 n. 241 e ss.mm.ii., recante norme sul procedimento amministrativo;
- la Legge regionale 13 maggio 1996, n. 7, recante “Norme sull’ordinamento della strutturaorganizzativa della Giunta Regionale e sulla dirigenza regionale”;
- il D.P.G.R. n.354/1999 concernente la separazione dell’attività amministrativa di indirizzo e dicontrollo da quella gestionale, modificato con D.P.G.R. n.206/2000;
- il D.Lgs.n.165/2001 e successive modificazioni ed integrazioni;
- la L.R. n.34/2002 e s.m.i. e ritenuta la propria competenza;
- la legge 23 dicembre 1978 n. 833 di "Istituzione del Servizio Sanitario nazionale";
- il D.Lgs. n. 502 del 1992 “Riordino della disciplina in materia sanitaria, a norma dell’art.1 della L. 23ottobre 1992 n. 421, e s.m.i.;
- il D. Lgs. n. 229 del 19 giugno 1999 “Norme per la razionalizzazione del Servizio Sanitario Nazionale,a norma dell’art. 1 della legge 30 novembre 1998, n. 419’’;
- l'art. 66 della legge 23 dicembre 2000, n. 388, che regola la disciplina del servizio di tesoreria unicaper le Regioni a Statuto ordinario;
- l'articolo 77-quater del decreto-legge n. 112/2008, convertito, con modificazioni, nella legge n.133/2008, relativa all'estensione del sistema di tesoreria unica mista e alle nuove procedure diaccreditamento delle risorse finanziarie destinate agli enti del comparto sanitario;
- le circolari del Ministero dell’Economia e della Finanze nn. 41, 42 e 43 del 16.12.2024, a mezzo dellequali è stato comunicato che tutti i conti presso le sezioni della Tesoreria dello Stato (Banca d’Italia),a partire dal 1° gennaio 2025, saranno identificati da un nuovo codice IBAN e non potranno più essereutilizzati il numero di contabilità speciale e nemmeno l’IBAN associato ad esso;
- il Decreto Legislativo n. 118/2011 che all’art. 20, comma 2, lettera a) che stabilisce tra l’altro, che leregioni devono accertare ed impegnare l’intero importo corrispondente al finanziamento sanitariocorrente, ivi compresa la quota premiale condizionata alla verifica degli adempimenti regionali, lequote di finanziamento sanitario vincolate o finalizzate, nonché gli importi delle manovre fiscaliregionali destinate, nell'esercizio di competenza, al finanziamento del fabbisogno sanitario regionalestandard;
- la L.R. 1 dicembre 2022, n. 42, recante “Riordino del sistema dei controlli interni e istituzionedell’Organismo regionale per i controlli di legalità”;
- la D.G.R. n. 3 del 12 gennaio 2023, recante “Regolamento delle procedure di controllo interno inattuazione dell’articolo 4, comma 7 e dell’articolo 9 della legge regionale 1 dicembre 2022, n. 42(Riordino del sistema di controlli interni e istituzione dell’Organismo regionale per i controlli dilegalità)”;
- la D.G.R. n. 536 del 19 ottobre 2024, recante “Approvazione piano dei controlli di regolaritàamministrativa in fase successiva - anno 2025” e la conseguente circolare n. 765486 del 05/12/2024del Segretariato Generale;



- la D.G.R. n. 113 del 25 marzo 2025 avente ad oggetto “Approvazione Piano Integrato di Attività eOrganizzazione (PIAO) 2025/2027”;
- la D.G.R. del 24 ottobre 2024, n. 572, recante “Misure per garantire la funzionalità della strutturaorganizzativa della Giunta Regionale – approvazione modifiche del regolamento Regionale n. 12/2022e s.m.i.”;
- il nuovo Regolamento n. 11/2024 approvato dalla Giunta Regionale nella seduta del 24/10/2024 epubblicato sul BURC n. 222 del 24/10/2024 recante “Modifica del Regolamento di Organizzazionedelle strutture della Giunta Regionale n. 12/2022 e s.m.i.;
- la D.G.R. del 24 ottobre 2024, n. 572 e il successivo D.P.G.R. n. 69 del 24 ottobre 2024 con il qualeè stato conferito al Dott. Tommaso CALABRO’- Dirigente di ruolo della Giunta della RegioneCalabria - l’incarico di Dirigente Generale ad interim del Dipartimento “Salute e Welfare”, nelle moredell’espletamento delle procedure di legge per l’individuazione del dirigente titolare, per la durata dianni uno, salva l’estinzione anticipata per effetto della nomina del titolare, ai sensi dell’art. 10 del RRn. 11/2021 e s.m.i;
- il D.D.G. nr. 15682 del 08/11/2024 con cui è stata approvato il provvedimento di micro-organizzazionerelativo ai Settori/UOA del Dipartimento “Salute e Welfare”;
- il D.D.G. n. 15985 del 14.11.2024 recante “D.D.G. n.15682 del 08.11.2024–integrazione, modifica eriapprovazione dell’Allegato 2;

VISTE, altresì
- Legge Regionale n. 41 del 23/12/2024 – Legge di stabilità regionale 2025;
- Legge Regionale n. 42 del 23/12/2024 – Bilancio di previsione finanziario della Regione Calabria pergli anni 2025 – 2027;
- DGR n. 766 del 27/12/2024 – Documento tecnico di accompagnamento al bilancio di previsionefinanziario della Regione Calabria per gli anni 2025– 2027 (artt. 11 e 39, c. 10, d.lgs. 23/06/2011, n.118);
- DGR n. 767 del 27/12/2024 – Bilancio finanziario gestionale della Regione Calabria per gli anni 2025– 2027 (art. 39, c. 10, d.lgs. 23/06/2011, n. 118);

DATO ATTO che, ai sensi dell’art. 26 del decreto legislativo 6 maggio 2011, n. 68, a decorrere dall’anno2013 il fabbisogno sanitario nazionale standard è determinato, in coerenza con il quadro macroeconomicocomplessivo e nel rispetto dei vincoli di finanza pubblica e degli obblighi assunti dall’Italia in sede dell’UnioneEuropea, tramite intesa, coerentemente con il fabbisogno derivante dalla determinazione dei livelli essenzialidi assistenza (LEA) erogati in condizione di efficienza e di appropriatezza;
CHE, in sede di determinazione, sono distinte la quota destinata complessivamente alle Regioni a statutoordinario, comprensiva delle risorse per la realizzazione degli obiettivi di carattere prioritario e di rilievonazionale, ai sensi dell’art. 1, commi 34 e 34 bis, della vigente legge n. 662/1996 e le quote destinate ad entidiversi dalle Regioni;
CHE si applicano, a decorrere dall'esercizio 2013, le disposizioni di cui all'articolo 2, comma 68, della legge23 dicembre 2009, n. 191 (legge finanziaria per il 2010) e, di conseguenza, il Ministero dell'Economia eFinanze è autorizzato ad erogare alle Regioni a statuto ordinario anticipazioni di tesoreria per il finanziamentodella spesa sanitaria, nella misura pari al 97% ovvero del 98% (per le regioni che risultano adempientinell’ultimo triennio agli adempimenti previsti dalla normativa vigente) delle somme dovute a titolo difinanziamento ordinario della quota indistinta, al netto delle entrate proprie, quale risulta dall'Intesa espressa



dalla Conferenza Stato/Regioni sul riparto delle disponibilità finanziarie complessive destinate alfinanziamento del S.S.N.;
CHE la quota di finanziamento condizionata alla verifica positiva degli adempimenti regionali èdall’ordinamento fissata nelle misure del 3 per cento e del 2 per cento delle somme assegnate, rispettivamente,per le Regioni che accedono all'erogazione nella misura del 97 per cento e per quelle che vi accedono nellamisura del 98 per cento, ovvero in misura superiore;
CHE, nelle more dell’Intesa sulla proposta di riparto delle risorse finanziarie complessive destinate alfinanziamento del SSN per l’anno corrente, l'erogazione delle risorse in via anticipata provvisoria ècommisurata al livello delle erogazioni effettuate in via anticipata definitiva, a seguito del raggiungimentodella citata Intesa, relative al secondo anno precedente a quello di riferimento;
PRESO ATTO CHE

 l’art. 1, comma 273, della Legge 30 dicembre 2024, n. 207 “Legge di Stabilità 2025”, stabilisce che“Il livello del finanziamento del fabbisogno sanitario nazionale standard cui concorre lo Stato èincrementato di 1.302 milioni di euro per l'anno 2025, di 5.015,4 milioni di euro per l'anno 2026, di5.734,4 milioni di euro per l'anno 2027, di 6.605,7 milioni di euro per l'anno 2028, di 7.667,7 milionidi euro per l'anno 2029 e di 8.840,7 milioni di euro annui a decorrere dall'anno 2030, anche per lefinalità di cui ai commi da 121 a 123, da 128 a 131, da 300 a 302, 308, 312 e 313, 323, 326, 332, 336e 337, da 350 a 353, 358 e 359, 365 e 366;
 le misure in materia sanitaria previste dalla Legge di Stabilità 2025 saranno recepite col provvedimentodi riparto definitivo del FSR 2025, a cui seguiranno specifici provvedimenti regionali finalizzatiall’attuazione delle stesse;

DATO ATTO CHE al fine di operare una maggiore razionalizzazione del costo relativo alla spesafarmaceutica con DPGR n. 184 del 28 novembre 2012:
 è stata individuata l’Azienda Sanitaria Provinciale di Cosenza, quale ASP capofila per lacentralizzazione del coordinamento e delle procedure di gestione della distribuzione per conto (DPC);
 è stato individuato l’ufficio responsabile della DPC regionale che procederà agli acquisti dei farmacidel PHT presso l’ASP di Cosenza, e provvederà mensilmente a trasmettere la rendicontazione deicosti sostenuti su base regionale al Settore Area Economico - Finanziaria del Dipartimento Salute eWelfare;
 con DCA n. 431 del 31/12/2024, avente ad oggetto: «Stanziamento fondi anno 2025 da destinare alladistribuzione per conto farmaci A-PHT e Ossigeno Liquido Terapia Domiciliare»;
 l’Ufficio DPC Regionale, verificato l’andamento storico della spesa, ha stimato per l’anno 2025 unfabbisogno complessivo pari ad € 128.000.000,00, di cui € 116.000.000,00 per farmaci ed €12.000.000,00 per Ossigeno Terapia Domiciliare;
 per il pieno funzionamento dell’Ufficio DPC Regionale, relativamente alle attività espletate anche afavore delle altre Aziende Sanitarie Provinciali, è stato necessario prevedere lo stanziamento dellasomma di € 40.000,00, da ripartire tra le Aziende Sanitarie Provinciali proporzionalmente allapercentuale di incidenza di ognuna sui volumi di attività della DPC indicata nella tabella di cui al DCA431/2024, con compensazione già operata sull’assegnazione FSR riferita al mese di gennaio 2025;

CONSIDERATO CHE ad oggi non sono ancora disponibili i dati relativi ai consumi e ai costi de farmaci edell’ossigeno da parte dell’Ufficio DPC Regionale;



CHE si ritiene necessario procedere alla liquidazione delle risorse finanziarie per il corrente mese, stabilendodi mantenere invariati gli importi della DPC e dell’OTLT trasferiti nel mese precedente, salvo conguagli attivie passivi da calcolarsi sui dati definitivi;
CHE viene finalizzato l’importo di Euro 10.414.717,67 quale importo (stimato) per DPC a favore dell’AziendaSanitaria Provinciale di Cosenza, e così costituito:

 Euro 6.352.610,53 quale importo (stimato) da trasferire all’ASP di Cosenza per il pagamento deifarmaci per conto di tutte le ASP regionali;
 Euro 4.062.107,14 quale importo (stimato) di competenza dell’ASP di Cosenza;

CHE viene finalizzato l’importo di Euro 1.046.510,38 quale importo (stimato) per OTLT a favoredell’Azienda Sanitaria Provinciale di Cosenza, e così costituito:
 Euro 654.303,84 quale importo (stimato) da trasferire all’ASP di Cosenza per oneri OTLT, (Spesa perl’acquisto delle bombole di ossigeno+ diaria) per conto di tutte le ASP regionali;
 Euro 392.206,54 quale importo (stimato) di competenza dell’ASP di Cosenza

VISTI, altresì
 la legge regionale n. 57 del 5 maggio 1990 che istituisce il Servizio Socio-Psico-Pedagogico;
 la legge regionale del 11 maggio 2007, il cui art. 28 dispone che il personale appartenente alle EquipeSocio Pedagogiche fosse trasferito alle strutture dei Servizi Sociali delle rispettive Aziende SanitarieProvinciali presso le quali lo stesso presta servizio;
 la delibera di G.R. n. 620 del 28 settembre 2007 con cui la Giunta Regionale, all’uopo delegata dallacitata L.R. n.9/2007, definisce un piano di trasferimento, del personale appartenente all’equipe SocioPedagogiche con rapporto di lavoro a tempo indeterminato, alle Aziende Sanitarie Provinciali dellaCalabria con imputazione delle somme necessarie sul Fondo Sanitario Regionale;
 legge regionale n. 8/2003, che all’art. 20 stabilisce che “…il Direttore Generale del DipartimentoSalute e Welfare possa disporre l’utilizzazione temporanea di personale delle Aziende Sanitarie edOspedaliere per lo svolgimento delle funzioni attribuite dalla legge al Dipartimento stesso. Il predettopersonale mantiene il trattamento economico complessivo in godimento, con oneri a carico delleAziende di appartenenza...”;

PRECISATO che le erogazioni mensili della quota di FSR a destinazione indistinta 2025 dovranno ritenersicomprensive delle risorse destinate alla copertura degli emolumenti spettanti al personale delle equipe S.P.P.ed al personale temporaneamente utilizzato di cui all’ art. 20 della legge regionale n. 8/2003, salvo diversedisposizioni in merito;
RICHIAMATA, la nota prot. n. 423638 del 11 giugno 2025, contenente disposizioni in merito all’erogazionedei buoni pasto al personale temporaneamente utilizzato, ai sensi dell’art. 20 della Legge Regionale n. 8/2003,salvo diverse disposizioni in merito;
CONSIDERATO CHE

 con il DCA n. 204 del 07 AGOSTO 2024 è stata definita l’area di consolidamento del ServizioSanitario Regionale, ovvero l’insieme delle aziende i cui bilanci devono essere consolidati con il



bilancio della GSA, costituita dalle seguenti aziende sanitarie sulle quali la Regione esercita di fattoun ruolo di controllo e di coordinamento sull’attività delle medesime, nonché definisce gli obiettividei Direttori Generali/Commissari Straordinari:
ASP di Cosenza, ASP di Crotone, ASP di Catanzaro, ASP di Vibo Valentia, ASP di Reggio Calabria, AO diCosenza, AOU “R. Dulbecco”, AO di Reggio Calabria, Azienda Zero;

 il Presidio Ospedaliero di Ricerca (POR) INRCA di Cosenza è organicamente inserito nellaprogrammazione ospedaliera regionale come da previsione del Decreto del Commissario ad acta perl’attuazione del Piano di Rientro dai disavanzi del SSR n. 64/2016 e ss.mm.ii.;
 l’INRCA ha presentato, ai sensi del citato articolo 13 del D. Lgs. n. 288/2003, in data 13/02/2025,prot. n. 0005532/2025, il Piano di Sviluppo per il presidio ospedaliero di Cosenza e il relativo pianoeconomico-finanziario, a valenza triennale 2025-2027;
 il Piano di Sviluppo suddetto è stato oggetto di approfondimenti e confronti al fine di rafforzare ilruolo e l’integrazione all’interno del SSR calabrese del presidio INRCA di Cosenza ed è pervenuto,nella sua versione definitiva in data 15/04/2025 acquisito al prot. n. 257087 del 16/04/2025;
 con il DCA n. 214 del 17 aprile 2024, è stata approvato lo schema di “Accordo di collaborazione trala Regione Calabria, l'IRCSS – INRCA e la Regione Marche”, in conformità all'articolo 13, comma3 septies, del D.Lgs. 16 ottobre 2003, n. 288, modificato dal D.Lgs. 23 dicembre 2022, n. 200,successivamente siglato dalle parti e repertoriato con n. 2239 del 28 aprile 2025;
 Con il repertorio n. 2239 del 28 aprile 2025, è stato siglato un accordo di collaborazione tra la RegioneCalabria, l'INRCA e la Regione Marche
 con il DCA n. 216 del 26 aprile 2024 è stato modificato e integrato il DCA n. 181 del 27 marzo 2025,già rettificato dal DCA n. 201 del 9 aprile 2025, limitatamente alla sostituzione della Tabella C“Compensazioni mobilità infraregionale, interregionale e internazionale”, includendo l’INRCA diCosenza e attribuendo la relativa quota per l'esercizio 2024 (Tabella C);

TENUTO CONTO che risulta opportuno e necessario garantire celerità nel trasferimento delle risorsefinanziarie al fine di:
 assicurare l’offerta regionale sanitaria e socio-sanitaria alla popolazione tutta (cosiddetti LEA);
 sostenere l’attività di gestione delle Aziende del SSR impegnate a fare fronte, fra l’altro, al pagamentodel debito pregresso, accertato nell’ambito della vigente procedura di circolarizzazione del debitoaziendale;
 ridurre i costi per interessi moratori e gli interessi correlati alle anticipazioni di tesoreria;

TENUTO CONTO, ALTRESI’, dei dati di fabbisogno e liquidità di cassa forniti mensilmente dalle Aziendesu richiesta del competente Settore si rende, quindi, necessario aggiornare il rateo del mese di OTTOBRE2025 (rispetto al periodo precedente) da corrispondere alle Aziende del Servizio Sanitario Regionale, salvoconguagli attivi e/o passivi;
PRESO ATTO CHE

 il Ministero dell’Economia e Finanze, nelle more dell’Intesa Stato-Regioni sulla ripartizione delledisponibilità finanziarie complessive destinate al Servizio Sanitario Nazionale per l’anno 2025, hacomunicato con nota prot. n. 262103 del 12/12/2024 - il livello provvisorio delle erogazioni da



effettuare in via anticipata alle Regioni nell’anno 2025, ai sensi dell’art. 2, comma 68, lettera d), dellalegge 191/2009 e dell’art. 15, comma 24, del decreto-legge 95/2012, convertito, con modificazioni,dalla legge 135/2012, per il finanziamento della spesa sanitaria corrente, commisurato per la RegioneCalabria in Euro 3.444.479.766 su base annua;
 con DCA n. 181 del 27/03/2025 e successive modifiche e integrazioni, si è provveduto ad approvareil riparto definitivo del FSR 2024 a destinazione indistinta, finalizzata e vincolata, da tenere inconsiderazione ai fini della determinazione delle erogazioni correnti a favore delle Aziende del SSR,comprensivo delle quote riconosciute a favore di Azienda per il governo della sanita' della RegioneCalabria - Azienda Zero e INRCA di Cosenza;
 con nota prot. n. 743501 del 07/10/2025 Azienda Zero ha richiesto con urgenza la rimodulazione dellarimessa mensile di OTTOBRE 2025, a titolo di anticipazione sulla quota di assegnazione FSR 2025ancora non definita, per la copertura dei costi di funzionamento relativi alla corrente mensilità;

STABILITO CHE, al netto degli accantonamenti per i costi direttamente a carico della GSA, il livelloprovvisorio di finanziamento, da considerarsi in termini di cassa salvo conguagli attivi/passivi, nei confrontidelle Aziende del SSR dell’INRCA di CS e di Azienda Zero per la corrente mensilità di OTTOBRE 2025 èquantificato complessivamente in Euro 278.820.865,35;
CONSIDERATO CHE

 l’obbligazione giuridica correlata al presente provvedimento è perfezionata, in quanto sonodeterminati la somma da pagare, il soggetto creditore, la ragione del debito nonché la scadenzadell’obbligazione e che, pertanto, occorre costituire vincolo sulle previsioni di bilancio, nell’ambitodella disponibilità finanziaria;
 in base alle disposizioni contenute nell’All. n. 4/2 al D. Lgs. 118/2011, è stato accertato l’importocomplessivo di cui trattasi, pari ad Euro 278.820.865,35, sul capitolo di entrata E0120210801 – giustodecreto dipartimentale n. 14273 del 08/10/2025 – accertamento n. 5610 del 08/10/2025;
 sul pertinente capitolo di bilancio regionale U0421110301 del corrente esercizio finanziario 2025,risulta l’impegno n. 6057 del 07/10/2025 - di Euro 215.500.000,00 - giusto decreto n. 14273 del08/10/2025 che presenta la sufficiente disponibilità per far fronte al pagamento a favore delle AziendeSanitarie Provinciali del Servizio Sanitario Regionale – Mese di OTTOBRE 2025;
 sul pertinente capitolo di bilancio regionale U0421110301 del corrente esercizio finanziario 2025,risulta l’impegno n. 6059 del 07/10/2025- di Euro 62.500.000,00 - giusto decreto n. 14273 del08/10/2025 che presenta la sufficiente disponibilità per far fronte al pagamento a favore delle AziendeOspedaliere ed Aziende Ospedaliere Universitarie del Servizio Sanitario Regionale – Mese diOTTOBRE 2025;
 sul pertinente capitolo di bilancio regionale U0421110301 del corrente esercizio finanziario 2025,risulta l’impegnon. 6060 del 07/10/2025 - di Euro315.000,00 - giusto decreto n. 14273 del 08/10/2025che presenta la sufficiente disponibilità per far fronte al pagamento a in favore di Azienda per ilgoverno della sanità della Regione Calabria - Azienda Zero – Mese di OTTOBRE 2025;
 sul pertinente capitolo di bilancio regionale U0421110301 del corrente esercizio finanziario 2025,risulta l’impegno n. 6063 del 07/10/2025- di Euro 505.865,35 - giusto decreto n. 14273 del 08/10/2025che presenta la sufficiente disponibilità per far fronte al pagamento a in favore INRCA di Cosenza –Mese di OTTOBRE 2025;

ATTESTATO CHE



 a sensi dell’art.4 della legge regionale n.47/2011, per la liquidazione di cui trattasi si è riscontrata lacorretta imputazione della spesa e la necessaria copertura finanziaria;
 per la presente liquidazione si sono realizzate le condizioni previste dall’ art 57 e paragrafo 6dell’allegato 4/2 del D.Lgs 118/2011;

VISTA la distinta di liquidazione n.9877 del 08/10/2025 generata telematicamente e allegata al presente attoquale parte integrante e sostanziale;
SU PROPOSTA del Responsabile del Procedimento, individuato con decreto n.4891 del 10/04/2024, cheattesta la regolarità amministrativa, nonché la correttezza e la legittimità dell’istruttoria svolta per il presenteprovvedimento, indispensabile per assicurare, in assoluta continuità, il corretto funzionamento e finanziamentodelle Aziende della salute calabrese e, con esso, l’esigibilità dei livelli essenziali di assistenza alla popolazionetutta;

DECRETA
per le motivazioni espresse in narrativa e che qui si intendono integralmente riportate, per costituirne parteintegrale, sostanziale e inscindibile:
DI TRASFERIRE l’importo complessivo di Euro 278.820.865,35 a favore dei beneficiari riportatinell’allegata Tabella "A" che costituisce parte integrante del presente provvedimento, da considerarsi a titolodi acconto della quota FSR a destinazione indistinta 2025, in termini di cassa e salvo conguagli attivi/passivi,da distribuire alle Aziende del S.S.R, all’INRCA di CS e ad Azienda Zero. - Rateo mese di OTTOBRE 2025,giusta distinta di liquidazione n.9877 del 08/10/2025 generata telematicamente e allegata al presente atto qualeparte integrante e sostanziale;
DI LIQUIDARE l’importo di Euro 215.500.000,00 a favore dei beneficiari riportati nell’allegata Tabella"A" che costituisce parte integrante del presente provvedimento, e di fare gravare gli oneri derivantidall’attuazione del presente decreto sul capitolo di spesa U0421110301 del bilancio regionale 2025, giustoimpegno n. 6057 del 07/10/2025 assunto con decreto dipartimentale n. 14273 del 08/10/2025 - in favore delleAziende Sanitarie del S.S.R. - Rateo mese di OTTOBRE 2025.
DI LIQUIDARE l’importo di Euro 62.500.000,00 a favore dei beneficiari riportati nell’allegata Tabella "A"che costituisce parte integrante del presente provvedimento, e di fare gravare gli oneri derivanti dall’attuazionedel presente decreto sul capitolo di spesa U0421110301 del bilancio regionale 2025, giusto impegno n.6059del 07/10/2025 assunto con decreto dipartimentale n. 14273 del 08/10/2025 - in favore delle AziendeOspedaliere e Ospedaliere-Universitarie del S.S.R. - Rateo mese di OTTOBRE 2025;
DI LIQUIDARE l’importo di Euro 315.000,00 a favore del beneficiario “Azienda per il governo della sanitàdella Regione Calabria - Azienda Zero” riportato nell’allegata Tabella "A" che costituisce parte integrante delpresente provvedimento, e di fare gravare gli oneri derivanti dall’attuazione del presente decreto sul capitolodi spesa U0421110301 del bilancio regionale 2025, giusto impegno n. 6060 del 07/10/2025 assunto con decretodipartimentale n. 14273 del 08/10/2025 - Rateo mese di OTTOBRE 2025;
DI LIQUIDARE l’importo di Euro 505.865,35 a favore del beneficiario “INRCA di Cosenza” riportatonell’allegata Tabella "A" che costituisce parte integrante del presente provvedimento, e di fare gravare glioneri derivanti dall’attuazione del presente decreto sul capitolo di spesa U0421110301 del bilancio regionale2025, giusto impegno n. 6063 del 07/10/2025 assunto con decreto dipartimentale n. 14273 del 08/10/2025 -Rateo mese di OTTOBRE 2025;
DI DEMANDARE al Settore Ragioneria Generale l’emissione dei relativi mandati di pagamento per unimporto complessivo di Euro 278.820.865,35 a favore dei beneficiari riportati nell’allegata Tabella "A",utilizzando le nuove coordinate IBAN dei conti accesi dalle Aziende ed Enti del SSR presso le sezioni dellaTesoreria dello Stato (Banca d’Italia), come disposto dalle circolari MEF;



DI PRECISARE CHE, relativamente al presente decreto, si è provveduto agli obblighi specifici dipubblicazione in ordine alla trasparenza degli atti amministrativi di cui all’ art. 22 del D.Lgs. n. 33/2013 e alP.T.P.C.T. vigente, e si provvederà all’ aggiornamento con i dati di bilancio 2024 delle aziende del SSR nonappena disponibili;
link:

ASP CS https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/231/54/339
ASP KR https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/237/54/339
ASP CZ https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/232/54/339
ASP VV https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/233/54/339
ASP RC https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/230/54/339
AO CS https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/235/54/339
AOU R.

DULBECCO https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/236/54/339
AO RC https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/234/54/339
INRCA https://trasparenza.regione.calabria.it/REGIONECALABRIA/EntiPubbliciVigilati/Detail/238/54/339

DI NOTIFICARE il presente provvedimento a cura del Settore proponente, alle Aziende ed Enti del S.S.R.;
DI PROVVEDERE alla pubblicazione del provvedimento sul BURC ai sensi della legge regionale 6 aprile2011, n. 11 e nel rispetto del Regolamento UE 2016/679;
DI PROVVEDERE che il presente decreto sia pubblicato sul sito istituzionale della Regione Calabria, a curadel Dirigente Generale del Dipartimento Salute e Welfare, ai sensi del Decreto legislativo 14 marzo 2013, n.33 e ai sensi della legge regionale 6 Aprile 2011 n. 11 e nel rispetto del Regolamento UE 2016/679;
avverso il presente provvedimento è ammesso ricorso al Tribunale Amministrativo Regionale da proporsientro il termine di 60 giorni, ovvero ricorso straordinario al Presidente della Repubblica, da proporsi entro 120giorni.

Sottoscritta dal Responsabile del ProcedimentoRoberto De Giovanni(con firma digitale)

Sottoscritta dal Dirigente GeneraleTommaso Calabrò
(con firma digitale)



CODICE 

AZIENDA
AZIENDE

RATEO ASSEGNAZIONE 

MESE DI OTTOBRE 2025

RATEO DPC OTTOBRE 

2025 (STIMATO)   

RATEO O.T.L.T.

OTTOBRE 2025 

(STIMATO)   

RATEO EROGAZIONE 

DI OTTOBRE 2025  

201 AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI COSENZA 75.000.000,00                                6.352.610,53                      654.303,84                82.006.914,37 

202 AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI CROTONE 27.000.000,00                 -                 842.908,90 -                      69.302,44                26.087.788,66 

203 AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI CATANZARO 35.000.000,00                 -             1.786.050,67 -                   222.259,60                32.991.689,73 

204 AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI VIBO VALENTIA 20.500.000,00                 -                 870.728,46 -                      93.095,12                19.536.176,42 

205 AZIENDA SANITARIA PROVINCIALE DI REGGIO CALABRIA                   58.000.000,00 -             2.852.922,50 -                   269.646,68                54.877.430,82 

A TOTALE TRASFERIMENTI AZIENDE SANITARIE                215.500.000,00                                     -                                         -                215.500.000,00 

912 AZIENDA OSPEDALIERA COSENZA                   15.000.000,00 15.000.000,00               

EX AO CZ + EX 

AOU MD

AZIENDA OSPEDALIERO-UNIVERSITARIA "RENATO 

DULBECCO"
                  26.500.000,00 26.500.000,00               

915
AZIENDA OSPEDALIERA REGGIO CALABRIA - GRANDE 

OSPEDALE METROPOLITANO - BIANCHI MELACRINO 

MORELLI

                  21.000.000,00 21.000.000,00               

B TOTALE TRASFERIMENTI AZIENDE OSPEDALIERE                   62.500.000,00                                     -                                         -                  62.500.000,00 

916
Istituto Nazionale di Riposo e Cura per Anziani - INRCA di 

Ancona - 

(POR) INRCA di Cosenza

                        505.865,35 505.865,35                    

C
TOTALE trasferimenti correnti a Istituti di ricovero e 

cura a carattere scientifico pubblici
                       505.865,35                      505.865,35 

917
AZIENDA PER IL GOVERNO DELLA SANITA' DELLA 

REGIONE CALABRIA - AZIENDA ZERO
                        315.000,00                      315.000,00 

D
AZIENDA PER IL GOVERNO DELLA SANITA' DELLA 

REGIONE CALABRIA - AZIENDA ZERO
315.000,00                       315.000,00                    

E = A +B +C+D TOTALE                278.820.865,35              278.820.865,35 

TABELLA "A"


